
地域のひろば 場所：片平自治会

第９期高齢者福祉計画・第８期介護保険事業計画
R4実績及び進捗状況
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施策の方向性

生涯現役社会の実現と自立支援・重度
化防止、健康づくりの推進

介護予防の仕組みの構築を重点的に取
組んでいる。
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介護予防の取組み ～第８期介護保険事業計画に掲載～
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【財源構
成】

国 25%

都道府県
12.5%

市町村
12.5%

1号保険料
22%

2号保険料
28%

【財源構
成】

国 39.0%

都道府県
19.5%

市町村
19.5%

1号保険料
22%

予防給付
（要支援1～２）

介護予防事業
又は介護予防・日常生活支援総合事業

○ 二次予防事業
○ 一次予防事業

介護予防・日常生活支援総合事業の場合
は、上記の他、生活支援サービスを含む
要支援者向け事業、介護予防支援事業。

包括的支援事業
○地域包括支援センターの運営

・介護予防ケアマネジメント、総合相談支援

業務、権利擁護業務、ケアマネジメント支援

任意事業
○ 介護給付費適正化事業
○ 家族介護支援事業
○ その他の事業

新しい介護予防・日常生活支援総合事業
（要支援1～２、それ以外の者）

○ 介護予防・生活支援サービス事業
・訪問型サービス
・通所型サービス
・生活支援サービス（配食等）
・介護予防支援事業（ケアマネジメント）

○ 一般介護予防事業

包括的支援事業

○ 地域包括支援センターの運営
（左記に加え、地域ケア会議の充実）

○在宅医療・介護連携推進事業

○認知症施策推進事業

（認知症初期集中支援チーム、認知症地域支援推進員等）

○生活支援体制整備事業
（コーディネーターの配置、協議体の設置等）

予防給付（要支援1～２）

充
実

事業に移行

訪問看護、福祉用具等

訪問介護、通所介護

多
様
化

任意事業
○ 介護給付費適正化事業
○ 家族介護支援事業
○ その他の事業

地
域
支
援
事
業

地
域
支
援
事
業

介護給付 （要介護1～５） 介護給付（要介護1～５）

＜改正前＞ ＜改正後＞介護保険制度

全市町村で実
施

地域支援事業の全体像

改正前と同様

※厚生労働省資料を一部改変
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（参考）地 域 支 援 事 業

○ 一般介護予防事業

○ 介護予防・生活支援サービス事業

・介護予防把握事業
地域の実情に応じて収集した情報等の活用により、閉じ
こもり等の何らかの支援を要する者を把握し、介護予防
活動へつなげる。

・訪問型サービス

・通所型サービス

・その他生活支援サービス

・介護予防支援事業（ケアマネジメント）

・ 介護予防普及啓発事業
介護予防活動の普及・啓発を行う。

・ 地域リハビリテーション活動支援事業
介護予防の取組を機能強化するために、通所、訪問、地

域ケア会議、サービス担当者会議、住民運営の通いの場等へ
のリハビリテーション専門職等の関与を促進する。

・ 地域介護予防活動支援事業
住民主体の通いの場など介護予防活動の育成・支援

・ 一般介護予防事業評価事業
介護保険事業計画に定める目標値の達成状況等の検証を
行い、一般介護予防事業の事業評価を行う。

総合事業
（介護予防・日常生活支援総合事業）

○ 地域包括支援センターの運営

・第1号介護予防支援事業（介護予防ｹﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ）

・総合相談支援業務 ・権利擁護業務

・ケアマネジメント支援業務（地域ケア会議の充実含む）

○ 在宅医療・介護連携推進事業

○ 認知症総合支援事業

○ 生活支援体制整備事業

・認知症初期集中支援推進事業（初期集中支援ﾁｰﾑの配置），

・認知症地域支援・ケア向上事業（推進員の配置）

・生活支援コーディネーターの配置，協議体の設置

包括的支援事業

○ 介護給付適正化事業

○ 家族介護支援事業

○ その他の事業

任意事業

配食や見守り活動など

通所介護，基準緩和によるｻｰﾋﾞｽ，住民主体に
よる支援，短期集中予防ｻｰﾋﾞｽ

訪問介護，基準緩和によるｻｰﾋﾞｽ，住民主体に
よる支援，短期集中予防ｻｰﾋﾞｽ，移動支援

○ 地域ケア会議推進事業

（国資料をもとに高齢者生き生き推進課作成）
「鹿児島県高齢者生き生き推進課・行政リハビリテーション専門職連絡会（令和４年８月１０日）」出展
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霧島市
総合事業 概要

地域のひろば

105箇所

運動体操サロン
6箇所

霧島どんサポートの会６０名

介護保険ボランティアポイント
事業

見守り隊50箇所

第１号訪問事業
「訪問型サービス」

従前相当サービス27カ所

訪問サービスA１カ所（シルバー人
材センターに委託）

第１号通所事業
「通所型サービス」

従前相当サービス47カ所

短期集中型予防サービス6カ所（通
所介護事業所等に委託）
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介護予防・生活支援サービス(事業所数)
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事業 令和元年度 目標 令和４年度

訪問型サービス 従前相当 27 - 27

〃 訪問型サービスA（基準緩和型） 1 - 1

〃 訪問型サービスB（住民主体による支援） 0 - 0

〃 訪問型サービスC（短期集中予防サービス） 0 - 0

〃 訪問型サービスD（移動支援） 0 - 0

通所型サービス 従前相当 42 - 47

〃 通所型サービスA（基準緩和型） 0 - 0

〃 通所型サービスB（住民主体による支援） 0 - 0

〃 通所型サービス（短期集中型サービス） 1 10 6



事業 R令和元年度 目標 令和４年度

介護予防把握事業（地域見守り支援員） 335 400 364
（50/89箇所）

介護予防普及啓発事業（きりしま元気一番講座） 108回 200回 69回

地域介護予防活動支援事業（地域のひろば推進事業実施数） 79箇所 130箇所 105箇所

〃 （介護保険ボランティアポイント事業登録者数） 317人 400人 362人

一般介護予防事業評価事業 １回 ２回 １回

地域リハビリテーション活動支援事業 リハビリ専門職派遣
（居宅・事業所）

18回 60回 １回

地域リハビリテーション活動支援事業 リハビリ専門職派遣
（地域のひろば・運動体操サロン）

59回・- - 31回・31回

一般介護予防事業



介護予防（評価）
 進んだ点

・「本市が目指す介護予防のしくみ」を作成したことで、進めるイメージや目標の
共有できた。

・通所型サービスCの個所数を増やし、市内全域で、認定を受けずとも通所サービ
スを利用できるようになった。

・地域のひろばに、専門職を派遣する仕組みが定着した。

 課題

・通所型サービスCについては、事業所、地域包括支援センター、参加者、市、そ
れぞれ課題があり、改善して進めていく必要がある。

・「地域のひろば」や「運動体操サロン」などの通いの場が少なく、国分・隼人地
区に気軽に通える場の確保や、移送の問題がある。

・介護予防・生活支援サービスの多様なサービスの充実化が必要である。

・介護保険ボランティアポイント事業について、受け入れ事業所の拡大と登録者の
マッチングを推進する必要がある。
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R４年度 １０５箇所（１１５箇所共同申請含む）

圏域 自治会自主運営 自治会委託運営 公民館自主運営

国分北 １３ 0 1

国分 ８ 0 ２

国分南 8 0 １０

溝辺 １ 0 ４

横川 ２ ４ 1

牧園 １７ 0 3

霧島 ２ 0 2

隼人北 ７ 1 2

隼人南 １２ 0 0

福山 １ 0 ４

合計 ７１ ５ ２９

通
い
の
場
の
紹
介
「
地
域
の
ひ
ろ
ば
」
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介
護
予
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普
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発
事
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一
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的
実
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ー
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）
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きりしま元気一番講座の様子
自分でできる骨盤底筋体操
～頻尿・尿漏れさようなら～ フレイルって何？フレイルを予防しよう

季節のワンポイントアドバイス

高齢者こそ大事なたんぱく質の摂り方 薬剤師に聞く！
何種類以上の薬を飲んでいれば体に毒？



ボランティア受入施設・団体等（R5.3月末現在）

地区 高齢者施
設

地域のひ
ろば

いきいき
サロン

教育保育
施設

小学校
児童クラ
ブ

子育てサ
ロン

その他児
童関係 計

国分 45 42 0 6 5 4 1 4 107

溝辺 9 5 0 0 1 1 0 1 17

横川 2 7 3 0 1 1 0 0 14

牧園 6 20 0 1 2 0 0 0 29

霧島 10 4 1 3 2 0 0 0 20

隼人 33 22 8 1 2 3 1 1 71

福山 5 5 0 0 0 1 0 0 11

計 110 105 12 11 13 10 2 6 256
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受入施設側が、ボラン
ティア手帳にスタンプ

を押します！
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地域リハビリテーション活動支援事業

プラン支援 地域ケア会議

自立支援 地域ケア会議

霧島どんサポートの会
令和元年より霧島市の事業所・病院・施設等で働く理学療法士・作業療法士・言語聴覚士による任意団体
地域ケア会議と介護予防事業にリハビリテーション専門職として介入し促進を図る。現在６０名ほど所属し活動する

PT3名 OT3名 ST3名が担当
各1名をグループとしてローテーション
月１回開催で、担当は３ヶ月に１回

PT1名 OT1名 ST1名が担当
会議前訪問に同行したセラピスト
月１回 開催

地域リハビリテーション活動支援事業

１ 元気いちばん講座（PT  OT  ST）

PT   体力測定 骨盤底筋群体操
OT   認知症予防「脳いきいき教室」
ST   口腔ケア・オーラルケア

２ 自立支援地域ケア会議前後の「在宅同行訪問」
自立支援ケア会議へケアマネと参加

３ 事業所支援
事業所に出向いて自立支援へのアドバイス
研修会等によるリハビリテーションの普及啓発

同行訪問等で助言を希望する介護支援専門員や事業所の方は、
包括支援センター、長寿・障害福祉課へご連絡ください！

地
域
の
リ
ハ
ビ
リ
専
門
職
の
活
用
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フレイル予防
高齢者に対し介護保
険に至らないための
フレイル予防を行う。
地域のひろばや老人
クラブ等での出前講
座で市民の意識改革
を行う。

通所事業所等への
指導・助言
事業所が実施する
内容が自立支援・
重度化防止へつな
がるものか助言。

住宅改修点検
Ｈ30年度実績では659

件、10万円以上の改修
が185件。
書類審査または必要が
あれが訪問して対応。

福祉用具の選定の
アドバイス
適切な選定なのか、不要な
用具ではないか等の助言

会議での専門的助言
高齢者の自立支援等を
目的とした会議での助
言、介護支援専門員へ
の助言

活動の調整
霧島どんサポートの会（理学療法士・作
業療法士・言語聴覚士で構成する霧島市
の団体50名）

作業療法士を１名配
（R2からR4 まで業務委

託 週4日）
（R5 理学療法士週2 ）
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令和５年度 運動体操サロン

場所 頻度 開始月 指導者

横川健康温泉センター 月２回 ５月～
健康運動指導士
理学療法士
作業療法士

健康運動普及推進員

保健師
管理栄養士
歯科衛生士
薬剤師

牧園活性化センター 月２回 ５月～

福山活性化センター 月２回 ７月～

霧島健康福祉センター 月２回 １０月～

溝辺ふれあい温泉センター 月２回 １月～
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令和５年度 運動体操サロン

場所 頻度 圏域
対象者
数

開始月 指導者

鹿児島第一医療
リハビリ専門学校

治療室
または

柔道場

各4回ずつ
実施

国分・隼人圏域は令
和５年度から実施
（各圏域４回ずつ、
計２０回）

対象は長寿健診問診
票 運動機能低下の
不安のある方

国分北 80 ５月

健康運動指導士
理学療法士
看護師

国分 80 7月

国分南 154 9月

隼人北 106 11月

隼人南 166 1月
22



○各地区の特徴

横川健康温泉センター 福山活性化センター

牧園アリーナ
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地域ケア会議の充実
霧島市地域包括支援センタター
霧島市地域包括ケア・ライフサポートワーカー
霧島市 地域ケア個別会議

地域ケア推進会議

施策の方向性

在宅生活を支える支援体制の充実
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在宅生活を支える支援体制の拡充

25

事業 令和元年度 目標 令和４年度

地域ケア会議推進事業（個別） 開催 128回 194回 128回

地域包括支援センター相談支援 件数 7,932件 9,000件 10,369件

権利擁護業務 成年後見に関する相談 106件 130件 73件

〃 虐待に関する相談 30件 100件 36件

包括的・継続的ケアマネジメント業務 介護支援専門員支援 52件 60件 55件

介護予防ケアマネジメント 作成プラン数 16,365件 16,500件 15,122件

在宅医療・介護連携推進事業 入院時情報提供率 89.3％ 95％ 調査中

成年後見利用支援事業 市長申し立て件数 7件 10件 12件

家族介護用品支給事業 世帯数 70件 76件 84件

高齢者福祉手当事業 受給者数 53人 60人 62件

食の自立支援事業（配食サービス）65歳以上 115,794食 120,000 104,011



在宅生活支援（評価）

26

 進んだ点

・高齢者の生活を支えるため、地域包括支援センターや成年後見センターを中心と
した相談体制の強化が図られた。

・地域ケア個別会議を行うことで、高齢者の自立支援・重度化防止につながり、ま
た、介護支援専門員や介護サービス事業所職員等の資質向上に繋がった。

 課題

・まちかど介護相談所、まちかど丸ごと相談所の周知を行い、活用について検討が
必要である。

・高齢単身世帯、高齢夫婦世帯の比率の上昇に伴い、身寄り問題や生活上の問題
（移動・買物）、生活困窮、健康不安など多種多様な相談が増えている。多種多様
な課題を抱える高齢者を支援する体制を構築する必要がある。



『地域の住民が“自分らしく元気”になれるように』

霧島市では、個別課題解決機能をはじめ、ネットワーク構築機能、地域課題発見機能の充実を図るため、対象者ごとに下記の個別地域ケア会議を開催しています。

生活への健康支援
口腔 運動 栄養

R5年度 地域ケア個別会議

プラン支援

地域ケア会議

要介護2以上の方のケアマネジメント支援

1回（２事例）/2か月 19:00〜20:40
対象・・・要介護2〜

事例提出元 小規模多機能型居宅介護事業所

医師
歯科医師
薬剤師

訪問看護師
理学療法士
作業療法士
言語聴覚士
歯科衛生士
管理栄養士

主任介護支援専門員
福祉用具専門相談員

ライフサポートワーカー

進行 霧島市役所長寿・障害福祉課

場所 国分公民館等

自立支援

地域ケア会議

IADL・QOLの改善による健康支援

1回（2事例）/月 13:30〜16:00
対象・・・事業対象者、要支援1・2

要介護1

事例提出元 地域包括支援センター
居宅介護支援事業所
サービス提供事業所

進行 地域包括支援センター

場所 各圏域

薬剤師
理学療法士
作業療法士
言語聴覚士
歯科衛生士
管理栄養士

主任介護支援専門員
生活支援コーディネーター

通所型サービスC
自立支援

地域ケア会議

生活課題の確認、利用後の地域での暮らし

利用8回目を目途 時間は調整
対象・・・要支援1・2 事業対象者

（通所C）

事例提出元 地域包括支援センター
居宅介護支援事業所
サービス提供事業所

進行 地域包括支援センター

場所 各事業所
（利用時のプラン・「私」の目標ノー

トを作成し会議で提供）

本人・家族
歯科衛生士
管理栄養士
理学療法士
OR

作業療法士

新規利用者

地域ケア会議

生活課題を確認、アセスメントへの提案

月２回木曜日 10：00〜11：00
対象・・・要支援1・2

（包括で新規申請した方・
認定後、包括に相談のあった方）

事例提出先 地域包括支援センター

進行 地域包括支援センター

場所 地域包括支援センター

（相談票・適合表・主治医意見書・認
定調査の結果を会議で提供）

保健師
社会福祉士

主任介護支援専門員
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市役所
保健師 事例提供者

司会者

言語聴覚士

歯科衛生士

管理栄養士

理学療法士作業療法士
主任介護支援専門員

生活支援
コーディネーター

包括職員

地域ケア会議
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項 目
令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和4年度

回数 件数 回数 件数 回数 件数 回数 件数

個別地域ケア会議（随時） 92回 92件 84回 84件 71回 71件 81回 81件

プラン支援地域ケア会議
（1回／2か月）

9回 18件 0回 0件 0回 0件 4回 7件

自立支援地域ケア会議
（各圏域ごとに月１回）

7回 13件 14回 45件 16回 39件 10回 25件

通所型サービスＣ 自立支援地域ケア会議
（利用者が８回目利用を目処に実施） - - 3回 15件 18回 30件 18回 33件

新規申請者地域ケア個別会議
（月2回） - - - - 18回 43件 15回 36件

地域包括支援ネットワーク推進会
議

20回 2回 3回 14回

令和４年度 地域ケア会議実績
３月31日現在
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1.移動支援に関すること

➢ 移動手段がなく、子どもは仕事が忙しく遠慮して病院受診や買い物に行けない。
➢ 体力や筋力が低下し自宅で転倒、電動カートの運転も自信がなくなり外出が困難となる。
➢ バスやタクシーに乗る習慣がなく、バスの乗降の負担、タクシー代の負担があり外出が困難であ
る。

2.交流・集いの場（サロン・活動の場・当事者同士の会・家族会など）に関すること

➢ 若年の方で同じ障がいの方同士の通いの場がない。
➢ 通所サービスを卒業後、地域での活動の場（有償・無償ボランティア）に繋げることができない。

3.見守りに関すること

➢ 配食業者は職員不足で対応が難しくなり見守りが困難となってきている。

4.認知症に関すること

➢ 妻の施設入所により不安感が強く認知症状が悪化している。
➢ 男性の一人暮らし、認知症があり、食事の偏りや内服の管理が困難である。

地 域 課 題 (カテゴリーに分類)
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5.生活支援（食事・ゴミ出し・掃除など）に関すること

➢ スーパーの肉や魚が高く購入を遠慮し、自宅で作る野菜中心の食事となっている。
➢ 団地内ゴミステーション前に段差がありゴミを出せず知人にお金を払いゴミ出しをしてもらって
いる。

➢ フレイル状態となり、電球の交換、片付け、ゴミ出し、草取り等ができなくなっている。

6.健康管理や難病、看取りに関すること

➢ 医療資源が少なく耳鼻科、眼科、整形外科等への受診ができず状態が悪化している。

➢ 男性、独居、二度の脳梗塞、体調や内服、食事の管理（配食は拒否）、義歯調整も難しい。

7.その他（8050・身寄り・金銭管理・動物など）

➢ 夫や子どもの他界、山間部のため孤立し精神的に不安定になって、金銭や書類管理が困難となる。
➢ 自宅がゴミ屋敷で施設に入居、施設もゴミ屋敷になり、身寄りもなく家や財産管理が困難である。
➢ 体力や筋力が低下することで、ペットの世話ができなくなり不衛生な環境で生活している。31

地 域 課 題 (カテゴリーに分類)



・地域密着型サービス事業所に「霧島市地域包括ケア・ライフサポートワーカー」
を配置し、その事業所を身近な地域での「まちかど介護相談所」「まちかど丸ごと
相談所」として位置付ける。
・市及び地域密着型連合会と連携した地域包括ケア体制構築に資する事業を展開す
る。令和３年度からは身寄りのない方の見守り支援にも取組む。今後、多様な課題
を抱える方の支援に対応できるよう機能の充実を行っていく。

☆霧島市地域包括ケア・ライフサポートワーカー設置事業（平成24年度～）
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R5 まちかど介護相談所・まちかど丸ごと相談所

国分北 国分 国分南 溝辺 横川 牧園 霧島 隼人北 隼人南 福山 合計

相談所 7 14 7 4 1 2 3 10 2 5 55

地域包括
ケアライ
フサポー
トワー
カー

6 23 8 4 1 2 4 14 2 10 74

高齢者
人口
R5.5月

3,952 4,810 5,169 2,468 1,634 3,005 2,054 3,869 6,576 2,009 35,546

令和5年7月現在

33

横川、牧園、隼人南が少ない状況である。



施策の方向性

認知症になっても安心して暮らせる
体制の構築

認知症になっても、やがてのために
私のアルバムの普及と、認知症高齢
者等の方が行方不明になった時の捜
索の仕組みづくりを今年度は重点的
に取組んでいる。
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令和5年度 認知症施策等支援体制

市民
家族・民生委員

長寿健診
問診票該当者

ＬＳＷまちかど
介護相談所

地域包括支援センター
初期集中支援チーム・
認知症地域支援推進員

かかりつけ医
サポート医

物忘れ外来
医療機関
26カ所

相談・訪問 受診 精密検査

松下病院
疾患医療セ
ンター

受
診
券
発
行

歯科医師会
薬剤師会

連
絡
票

国分会場
溝辺会場

チーム員会議

きりしま元気一番講座
霧島どんサポートの会

在宅医療と介護の連携
姶良地区医師会委託

地域の絆
情報交換会
セミナー等

生活支援体制整備事業 ・ 一般介護予防事業 在宅医療・介護連携推進事業

地域のひろば
105カ所 等

民生委員
見守り隊

介護保険ボラ
ンティアポイ
ント事業

認知症カフェ
地域型２カ所

認知症カフェ
専門型１カ所

介護保険事業所

認知症の人と家族の会
鹿児島県支部

私のアルバムの活用

家族介護者
交流会

ＳＯＳ模擬訓練
霧島市地域密着型事業者連合会委託

認知症ケアパスの普及

若年性認知症の相談窓口

【新】認知症高齢者等見守りネットワーク事業
みまもりあいプロジェクト

相
談
か
ら
受
診
の
流
れ

認
知
症
施
策

任意事業

他
事
業

支
援
体
制

認知症サポーター養成
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認知症になっても安心して暮らせる体制の構築

36

事業 令和元年度 目標 令和４年度

認知症カフェ 2箇所 10箇所 3箇所

私のアルバム等の活用・普及啓発 （R3からの累積） - 1,500部 335部

認知症高齢者早期発見促進事業 受診券発行数 5枚 50枚 15枚

認知症初期集中支援チーム員会議 相談数 111件 120件 48件

若年性認知症の人の相談件数 0 50件 １件

認知症サポーター養成数（累積） 15,765人 19,000人 17,230人

認知症高齢者等見守りネットワーク会議 - - -

〃 ICTの活用 みまもりあいアプリ ダウンロード数 - 1,800 1,784

霧島市認知症専門部会 開催数 2回 2回 1回

認知症ケアパス 設置個所数 385箇所 400箇所 385箇所

R4

815人

R4

176部



認知症施策（評価）

37

 進んだ点

・認知症カフェが３か所に増え、また、カフェ運営者で情報交換会を行っている。

・「私のアルバム」を改訂し、出前講座のメニューに追加し、地域のひろば等でACP

の普及啓発を行っている。

・アルツハイマー月間時に、シビックセンターにポスター等の掲示や広報誌への掲
載を毎年行い、普及啓発を図っている。

・認知症サポーター養成を担うキャラバンメイトの更新と連絡会を行った。

・ICTを活用したみまもりあいアプリの導入により、認知症高齢者等の市民の協力体
制が図れた。

 課題

・子どもから高齢者を対象にした認知症サポーター養成、認知症サポーターの活用
（チームオレンジ）を進め、官民協働による高齢者等見守りネットワークの構築を
進める必要がある。



認知症カフェ

 認知症の方とその家族、また、地域住民や専門職など誰もが気軽に集うことができる場所となり、
認知症の方とその家族が安心して過ごせるように支援することを目的としている。

霧島市メモリーカフェ 3か所

・野の花(松下病院)
・みそめ(デイサービスみそめの里)
・Cotton(小規模多機能ホームまーる)



メモリーカフェ
野の花

開催日：第2・第４土曜日
時間：10：00〜12:30

場所：松下病院玄関横
デイケアセンター内

参加費：200円



メモリーカフェ
みそめ

開催日：毎月 第2 火曜日
時間：9:30〜11:30

場所：デイサービス みそめの里
参加費：無料



メモリーカフェ
Cottonこっとん

開催日：第3土曜日
時間：10：00〜12:00

場所：株式会社えん
フリースペース



認知症ケアパス
 認知症の方の状態に応じたサービス提供の流れ

 認知症ではないかと思ったときや認知症と診断をうけた時に、どこに相談すればよいか、どのよう
な制度が使えるかなどの情報をまとめたものである。



霧島市
「私のアルバム」

これまでの自分のことやこれ
からの希望(医療・介護・や
りたいことなど)を書き記す
ことができます。
もしものときに、周りの人
が少しでもみなさんに寄り
添った支援ができるようにす
るものになります。

令和３年に改訂
内容も新しくなりました！



みまもりあいアプリ
SOS模擬訓練

iPhoneの方Androidの方

（アプリは無料）

44

R5.3末登録

1,784



施策の方向性

互助の仕組みによる支え合い、社会参加の仕
組みづくり

地区自治公民館に設置した見守り隊の設置公
民館の増加、民生委員との連携強化が課題で
ある。介護保険ボランティアポイント事業の
周知・活用を行っていきたい。
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R４ 地域見守り支援員制度の取組状況

国分北 国分 国分南 溝辺 横川 牧園 霧島 隼人北 隼人南 福山 合計

公民館数

6 5 8 7 5 6 4 2 2 5 49
＋1自
治会

支援員数 54 41 36 14 17 61 7 62 43 29 364

高齢者や障がい者など、援護を必要とする人々への声かけや安否確認等のため、
地区自治公民館に設置する地域見守り支援員（見守り隊）の活動。在宅福祉ア
ドバイザー制度を改正し令和2年度から開始した。

令和5年3月末現在
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住民参加と互いに支えあう地域福祉の推進

47

事業 令和元年度 目標 令和４年度

生活支援体制整備事業 独立した第1層協議体の設置 0 1箇所
高齢者

施策委員会

第2層協議体の設置数 情報交換会実施圏域数 10箇所 10箇所 10箇所
霧島市地域包括ケア・ライフサポートワーカー
地域の方からの相談を受けた割合 41.5％ 60％ R5調査

就労支援コーディネーター就労につながった高齢者数 - 100 未実施

高齢者見守り支援事業 支援員数 335人 400人 364人

身寄り問題検討委員会 -
マニュアル

作成
マニュアル

完成



互助の推進（評価）
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 進んだ点

・地域の互助を推進するためのセミナーや情報交換の場として、地域の絆プロジェ
クトが毎年実施され定着してきた。

・地域見守り支援員を設置する地区自治公民館が、４９公民館＋１自治会と設置が
進んでいる。

・霧島市「身寄り」がなくても安心して暮らせるためのガイドライン作成とキック
オフシンポジウムを行い、体制づくりが進んだ。

 課題

・地域見守り支援員からは、記録が面倒、気になる人をどこにつないでいいか分か
らない、民生委員と連携が図れないなども聞かれ、研修等や情報交換等、地域ごと
に見守り体制の構築が必要である。

・地域包括ケアシステムの深化・推進に向けて、市内10圏域（国分北・国分・国分
南・溝辺・横川・牧園・霧島・隼人北・隼人南・福山）の地域特性や課題に対応し
た取組体制を推進する必要がある。


